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Ministerio de Educacion
Programa Nacional de Post - Alfabetizacion
RESUMEN DE LA EVALUACION NORMATIVA POR ASIGNATURAS

Control %=
Departamento: POTOSI Facilitador: VIRGINIA CELIA LOAYZA CALVIMONTES Inscritos Efectivos | Aprobados | Reprobados

Provincia; Tomas Frias Fechadelnicio: 19 dejul. de 2012 Bloque: 2 Eemenino 4 4 4 0

Municipio: Potosi Fecha Final: 18 de mar. de 2013 Parte: 1 Masculino 5 5 5 0

L ocalidad/Comunidad: POTOSI Total 9 9 9 0
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1 |AVILA LOVERA ISABEL 8656078 | 47 | F | SI QUECHUA AMADE CASA | 8 13 14 10 | 45 10 15 15 10 | 50 8 12 14 14 | 48 9 12 13 10 | 44 10 12 12 10 | 44 46 | C
2 |[cHACON LOPEZ JAVIER 6681230 [ 31 | M [ sI QUECHUA AGRICULTOR | 10 12 14 10 | 46 10 14 15 10 | 49 9 12 14 14 | 49 7 12 12 10 | 41 8 12 13 10 | 43 46 | C
3 [coNDo PACARA HILDA 6678145 | 32 | F | sI QUECHUA AGRICULTOR 9 13 12 10 | 44 10 12 13 10 | 45 10 12 15 14 | 51 9 12 13 10 | 44 7 12 14 10 | 43 45 | C
4 |CORREA NICOLAS 1404955 | 54 | M | sl QUECHUA AGRICULTOR | 10 14 13 6 43 12 13 15 10 | 50 9 13 14 14 | 50 7 13 14 10 | 44 9 13 14 10 | 46 47 | C
5 | GUADALAJARA RAMOS TEOFILA 6663800 | 28 | F | sI QUECHUA AMA DE CASA | 10 14 14 10 | 48 10 13 15 10 | 48 10 14 15 14 | 53 9 12 13 10 | 44 7 13 14 10 | 44 47 | C
6 |HEREDIA PUMA LUCIA 3964297 | 42 | F | SI QUECHUA AMADECASA | 8 12 13 6 39 9 15 15 10 | 49 8 15 16 14 | 53 10 12 13 10 | 45 10 12 13 10 | 45 46 | C
7 |SERRUDO MOSTACEDO MARCELO 7485928 [ 29 [ M | s QUECHUA OTRO 10 15 15 10 | 50 10 14 15 10 | 49 10 14 15 14 | 53 10 13 14 10 | 47 7 12 14 10 | 43 48 | C
8 |viLLCA YUPARI FRANCISCO 4095195 | 52 | M | sI QUECHUA COMERCIANTE | 10 12 14 6 42 11 14 15 10 | 50 9 13 15 14 | 51 8 11 14 10 | 43 9 13 14 10 | 46 46 | C
9 [YUPARI VILLCA JUSTO 5631899 [ 34 [ M | sI QUECHUA CHOFER 7 10 12 10 | 39 8 14 15 10 | 47 9 13 14 10 | 46 9 14 15 10 | 48 8 13 14 10 | 45 45 | C

Quienes firmamos el presente documento, declaramos que |os datos son veridicos y auténticos, de no serlo nos someteremos a las sanciones que establezcalaley.
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